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Resumen

La poblacidon estudiantil presenta mas problemas con respecto al nimero de horas para dormir que
otros grupos de la poblacién debido a la adaptacién a la vida universitaria. Los objetivos de este
estudio fueron estimar indice de masa corporal (IMC), nivel de actividad fisica y aspectos
cronobiolégicos en relacion con el rendimiento académico de los estudiantes residentes en el campus
de la Universidad Zamorano. El estudio fue transversal, aplicandose una serie de encuestas
relacionadas con ritmos de suefio, actividad fisica, indice de calidad de suefio; adem3s, se tomaron
medidas antropométricas aplicando criterios internacionales. La muestra fue de 87 estudiantes
seleccionados al azar. Se realizd un analisis de frecuencias, ANDEVA, prueba Duncan (P = 0.05) y Chi
cuadrado. Los resultados se compararon por rendimiento académico (< y > 88%) para IMC, actividad
fisica, horas, ritmos y calidad de suefio, por género, peso y altura. Se estimé que, en promedio, la
poblacién estudiantil se encuentra en un rango normal de IMC y con actividad fisica alta. Estudiantes
por < 88% de rendimiento académico presentaron un IMC promedio de sobrepeso (25.4 kg/ m2).
Entre hombres y mujeres no se encontraron diferencias en sus cronotipos. Con respecto al
rendimiento académico no encontraron diferencias en horas, déficit, patron y cronotipos de suefio.
La calidad del suefio evaluada, la mayoria de la poblacién requeriria atencién y tratamiento médico.
Es necesario realizar mas estudios, como encuestas de sofiolencia o monitoreo de las horas de suefio,
y conocer con mayor profundidad las relaciones de causalidad de las variables.

Palabras claves: Calidad de suefio, horas de suefio, indice de masa corporal, nivel de actividad

fisica, ritmos de suefio.



Abstract

The student population presents more problems with respect to the number of hours of sleep it gets
each night than other population groups due to adaptation to university life. The objectives of the
study were to estimate the body mass index (BMI), the level of physical activity and chronobiological
aspects in relation to the academic performance of students living on the Zamorano University
campus. The study was cross-sectional, applying a series of surveys related to sleep rhythms, physical
activity, sleep quality index; in addition, anthropometric measurements were taken applying
international criteria. The sample consisted of 87 randomly selected students. Frequency analysis,
ANDEVA, Duncan test (P = 0.05) and Chi-square test were performed. Results were compared by
academic performance (above and below 88%) for BMI, physical activity, hours, sleep rhythms and
quality of sleep, by gender, weight, and height. It was estimated that, on average, the student
population is in a normal BMI range and has a high physical activity. Students with < 88% academic
performance had an average BMI of overweight (25.4 kg/m?2). Between men and women no
differences were found in their chronotypes. With respect to academic performance, no differences
were found in hours, deficit, pattern and chronotypes of sleep. Concerning the quality of sleep
evaluated most of the population would require medical attention and treatment. It is necessary to
conduct more studies, such as sleepiness surveys or monitoring of sleep hours, and to know in greater
depth the causal relationships of the variables.

Keywords: Body mass index, physical activity level, sleep hours, sleep rhythms, sleep quality.
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Introduccién

La cronobiologia es de suma importancia en los aspectos de la vida cotidiana, ya que esta
relacionada con el drea laboral y académica de las personas. Se considera la ciencia que estudia los ritmos
bioldgicos en todos sus niveles de organizacién. Al respecto, es creciente el interés de comprender la
organizacién temporal de las funciones y de la conducta (Angeles et al. 2007). Los cronotipos, por su parte,
son definidos por la preferencia personal del horario para el ciclo de actividad y del suefio. Se han descrito
tres cronotipos basicos, matutinos (madrugadores), vespertinos (trasnochadores) e intermedios, que no
dependen exclusivamente de la hora local para dormir (Pérez et al. 2006).

El suefio es fundamental para el descanso y reparacion del organismo que ocurre durante la
noche, para tener un buen desempefio durante el dia. Se tiene en cuenta que la calidad de suefio esta
relacionada con la dificultad que se tiene para dormir, y se valora empleando parametros como la
percepcion que se tiene sobre esta, el tiempo que tarda la persona en dormir, la duracién del suefio, y el
tiempo que realmente pasa dormido en cama (Zerén et al. 2020). Por su parte, en América Latina, poco
se conoce de estudios sobre cdmo la cronobiologia afecta directamente el rendimiento académico, laboral
y estado nutricional de los estudiantes, a pesar de que en esta poblacidn son prevalentes los trastornos
del suefio (Duarte J et al. 2016).

La cronobiologia estd relacionada con la obesidad y demuestra una manera diferente de comer
de acuerdo a los ritmos bioldgicos, ya que, con ayuda de estudios epidemioldgicos, se ha demostrado que

el trabajo por turnos, la privacion del suefio y el cambio de horario de alimentacidn hacia horas nocturnas,

se asocia con un riego elevado de padecer obesidad (Gomez-Abellan et al. 2012). También se asocia con
padecer enfermedades, ya que estudios han demostrado que individuos con problemas de suefio,
presentan una mayor intolerancia a la glucosa y una reducida sensibilidad a la insulina tras sobrecarga

oral de glucosa. Esta situacion es especialmente relevante en nifios que duermen poco (Sarrién Raquel

2014). Para la industria alimentaria, esta informacién es de creciente interés para la formulacion de
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alimentos, como aquellos que se apegan a la dieta mediterranea, por su relacién directa con las horas
satisfactorias de suefio (Puertas et al. 2020). También aquellos que incluyan melatonina, por sus
beneficios en el tratamiento del insomnio, la descompensacién horaria y su propiedad como antioxidante
(Beltran et al. 2014).

Algunos estudios muestran cdmo la asignacion de tiempo dedicado a dormir puede afectar la
salud de los estudiantes (Rosales et al. 2008). Cada persona tiene diferente conducta alimentaria, por
ejemplo, las personas que tienen conductas mas compulsivas y/o emocionales tienden a presentar un
mayor indice de masa corporal y que, ademas, en caso de seguir una dieta para perder peso, les es mas
dificil visualizar resultados. Varios estudios, realizados en animales de experimentacién, han demostrado
gue cuando los animales comen en un “horario erréneo” tienden a ser obesos, a pesar de que
aparentemente comen y gastan la misma cantidad de energia (Garaulet et al. 2015).

La mala calidad de suefio juega un papel fundamental en el comportamiento humano, porque
puede ocasionar problemas en las relaciones interpersonales y mayor nimero de accidentes laborales. El
numero de horas de suefio y de vigilia, segun lo reportado por Barrenechea et al. (2010) depende de cada
persona de acuerdo a su cronotipo de suefio, donde este se adapta a los cambios y la manera de cémo
cada persona compensa las horas de suefio varia en cada individuo, por esta razén, la cronobiologia,
siendo el estudio de los ritmos bioldgicos en los seres vivos, trata de determinar este comportamiento.
Por esta razén, y ante la falta de informacion sobre el tema, utilizando una muestra de estudiantes en
campus de la Escuela Agricola Panamericana en Zamorano (EAPZ), los objetivos de estudio fueron los
siguientes:

Estimar el indice de masa corporal y el nivel de actividad fisica en estudiantes de la EAPZ
presentes en el campus.

Identificar la calidad y los ritmos de suefio en los estudiantes de la EAPZ presentes en el campus.

Determinar la relacion del rendimiento académico con la calidad de suefio y tipos cronobiolégicos.
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Materiales y Métodos

Localizacién

El estudio se realizé en la Escuela Agricola Panamericana Zamorano, ubicada en Km 30 carretera
de Tegucigalpa a Danli, Valle del Yeguare, Municipio de San Antonio de Oriente, Francisco Morazan,
Honduras. Se recopilaron las medidas antropométricas en dos de las tres zonas del campus, las cuales
fueron: Zona este y norte, con las medidas de bioseguridad preventivas por el COVID -19 (Distanciamiento
de 2 metros, portar mascarilla en todo momento y uso de alcohol-gel), de esta manera, los participantes
de cada zona no tuvieron contacto entre si. El equipo antropométrico utilizado fue del Laboratorio de
Nutricion Humana de la EAPZ.
Disefio del Estudio

El presente estudio fue transversal con participantes hombres y mujeres entre 18 y 26 afios a los
que se les realizaron mediciones antropométricas y se aplicaron encuestas en linea sobre ritmos de suefio
y rendimiento académico, cuestionario de actividad fisica (IPAQ- SF) y cuestionario de calidad de suefio
(Pittsburgh). Se determind el indice de masa corporal de la poblacién, los diferentes parametros
cronobioldgicos y se establecié una comparacion entre los promedios globales académicos de la poblacion
de estudiantes. La toma de datos se realizo entre marzo y abril del 2021.
Anadlisis Estadistico

La base de datos de las diferentes variables se realizé con el programa Microsoft Excel® en el que
se analizd la frecuencia en porcentajes. El andlisis estadistico se realizd con el programa “Statistical
Analysis System” (SAS versién 9.4®). Se utilizd un Disefio Completamente al Azar (DCA). Los datos se
analizaron a través de un Chi cuadrado y se realizé una separacion de medias Duncan (P = 0.05), para las
tomas de medidas antropométricas y establecer diferencias entre las tomas de datos y los coeficientes de
variacion entre tomas. Para el andlisis de las variables de la encuesta se realizd un andlisis de

probabilidades con Chi cuadrado a un nivel de significancia de 95%.
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Prueba Piloto

Se realizé una prueba piloto con 15 personas externas al campus de Zamorano, donde se les
solicité a los participantes tener bdscula digital, y tallimetro como unico criterio de inclusién, para poder
realizar la toma de datos (peso y altura) y realizar la encuesta online por medio de Google Forms. A cada
participante se le solicité tomar el tiempo de llenado de la encuesta. El 73.3% (n = 11) llenaron las
encuestas.

Con los resultados, se adecud la encuesta validada (usada en otros estudios) que constaba de 36-
39 preguntas para su mejor comprension. Se estimd que el tiempo de llenado por participante era de
7.43 minutos, asi como el porcentaje de estudiantes que no completarian la encuesta se estimd en 26.7%.
Tamaiio de la Muestra

La informacién sobre el universo de poblacién al 26 de enero del 2021 dentro del campus de la
EAP, de acuerdo con las listas de las pruebas PCR para COVID-19 era de 252 estudiantes, distribuidos en
segundo, tercero y cuarto afo académico. Para determinar el tamafio de muestra se utilizaron las
Ecuaciones 1y 2 de poblacion infinita (ss) y finita (ss ajustado), respectivamente, segun (Aguilar 2005). Se
determind que la muestra debia ser de 70 estudiantes presentes en el campus.

. 22x(p)x(1-p) (1.96)*x(0.5)x(1-0.5)

=96.04 |[1
2 012 [1]
) s 96.04 ~
ss a1ustado-1+ﬁ—1+96_04_1—70 [2]
pob 252

Dénde:
ss= tamafio de muestra
Z =1.96 para un 95% de nivel de confianza

p = probabilidad de ocurrencia (0.5 cuando no contamos con suficiente informacién)
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¢ = intervalo de confidencia expresado en decimales (asignaremos 0.1 siendo este el error mdaximo
permitido)
pob =poblacidn total
Seleccion de Participantes

Para seleccionar a los 70 participantes se utilizé la funcién aleatoria del programa Microsoft Excel®
donde se enumeraron los 252 estudiantes y se seleccionaron 70 al azar.

Los criterios de inclusion fueron:

° Participar en el estudio de manera voluntaria.

° Tener edad comprendida entre 16 y 26 afios.

° Residir dentro de la Escuela Agricola Panamericana Zamorano.
° Permitir la toma de medidas de peso (kg) y estatura (m).

Convocatoria de los Participantes

Se dieron a conocer los objetivos a las autoridades académicas, para proceder a convocar a los
estudiantes, en grupos distribuidos a su conveniencia, donde se tomd en cuenta si los estudiantes tenian
alguna actividad académica o de carrera. Después de seleccionar a los participantes, se procedié a
enviarles correos de invitaciéon para la toma de medidas antropométricas. Se establecieron fechas y
horarios para cada zona, donde se realizaron tres tomas de muestras en diferentes fechas, y en cada toma
de muestra se convocé desde las seis de la manana a los estudiantes, ya que las tomas de medidas
antropomeétricas fueron en ayunas.
Etica

Se considerd la privacidad de los datos en los cuales Unicamente la persona que registraba los
datos conocia el nombre de cada participante. La base de datos se construyé utilizando codigos en vez de
los nombres. No se utilizé papeleria, por lo que los datos estdn resguardados en un solo archivo

electrénico y no seran compartidos con personal fuera del equipo de investigacion.
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Al inicio de las encuestas online, se coloco el objetivo del estudio, un aproximado de cantidad de
preguntas y tiempo que se tomaria para realizar la encuesta. También se colocé la pregunta “Si acepta
participar, le pido que por favor marque "Si quiero participar” Y si usted “no quiere participar" marque
esa opcién”, de esta manera los participantes tenian el conocimiento de que el estudio lo realizarian de
manera voluntaria y confidencial. No se realizd ningun tipo de coercidon para hacer participar a los
estudiantes.

Medidas Antropométricas

Se midid la estatura de los estudiantes, usando un estadimetro movil SECA 217. Se explicd a cada
participante que debia quitarse los zapatos, gorras, diademas, cintas o mofos; mantener los pies juntos,
talones contra la base blanca del estadimetro y rodillas rectas. Se solicitd que debian mantener la mirada
hacia el frente y no hacia arriba, que inhalen y exhalen, y mantenerse lo mas recto posible para realizar la
medicidn en centimetros. Se tomaron las medidas de estatura dos a tres veces de las cuales se realizé un
promedio (OMS 2006). Para verificar la toma de medidas, se contd con la supervision respectiva, y ante
cualquier duda, se volvia a tomar la medida para verificar datos.

Se tomo el peso con una bascula digital modelo SECA 803, considerando el no ser colocada en
suelo con pendiente, o irregular. Se explicé a cada estudiante que debia quitarse los zapatos y cualquier
objeto que se considerado pesado, debia estar encima de la bascula con un pie en cada lado y no debia
moverse, mirada hacia adelante, mantener los brazos a cada lado de su cuerpo y esperar hasta que se le
pidiera bajarse. Se tomd la medida del peso en kilogramos, hasta que dejase de cambiar, siendo solo una
toma, esto debido a que la bascula SECA 803 tiene una alta precision (OMS 2006).

Con estos datos se estimé el IMC (indice de Masa Corporal) de acuerdo con los criterios de la OMS
(Cuadro 1). EI IMC es utilizado para evaluar sobrepeso y obesidad en nifios y adolescentes, y es el indicador
aceptado y recomendado utilizado en la toma de datos, para conocer el estado de las personas (Kaufery

Toussaint 2008). Se estimé el IMC con las medidas de estatura (m) y peso (kg), por medio de la Ecuacién
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3, y se le brindaron sus datos a cada participante de manera impresa, asi como cualquier explicacién que

requiriera al respecto.

_ peso (kg)
"~ (estaturam) 2

3]

Dénde: IMC= Indice de Masa Corporal
Cuadro 1

Indicadores de IMC usados en la evaluacion del estado nutricional antropométrico.

Categorias* Indicadores (Kg/m?)
Bajo peso <18.49
Normal 18.5-24.99
Sobrepeso 25 -29.99
Obesidad grado | 30 -34.99
Obesidad grado Il 35 -39.99
Obesidad grado Il > 40

Nota. *Tomado de OMS (2020b)

Ritmos de Sueio y Rendimiento Académico

Se realizd una encuesta de 12 preguntas para evaluar los ritmos de suefio y el rendimiento
académico (Anexo A), para conocer el comportamiento del suefio en los dias de clases y los domingos,
como hora de dormir, sentir cansancio y preparacién para un examen. En la encuesta, validada por Pérez
y colaboradores (2006), no se pregunté sobre el uso de farmacos que podria llegar afectar el suefio.

Pérez et al. (2006) definieron los cronotipos (Cuadro 2) por medio del estudio preliminar de la
distribucién de los ritmos circadianos, los patrones horarios de suefio y su relacién con el desempefio
académico, en estudiantes de medicina (clases y turnos en el hospital); en el que concluyeron que estos
tienen en promedio una preferencia matutina, es decir, su hora de dormir es antes de las 10 de la noche.
Debido a esta preferencia, y su similitud con el trabajo que efecttdan los estudiantes de la EAPZ, cuyo
horario académico es de clases en la mafiana y el aprender haciendo (practico) son por la tarde o
viceversa, y con horas de estudio por la tarde/noche, se podria suponer que ambos tendrian una cantidad

de horas de actividad similares. Por esta razon, se considera el uso de los mismos criterios para los
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cronotipos referidos por Pérez et al. Para el actual estudio y asi estimar el cronotipo, déficit y patrén de
suefio para los dias de clases y los domingos.
Cuadro 2

Criterios para clasificar los cronotipos en el presente estudio.

Cronotipos* Horario para dormir
Matutino <10:00 p.m.
Intermedio- Matutino 10:00 p.m. - 11:00 pm
Intermedio-Vespertino 11:01 p.m.—12:00 a.m.
Vespertino >12:01a.m.

Nota. *Tomado de Pérez et al. (2006)

Los patrones de suefio (Cuadro 3) juegan un papel importante debido a que se ha sugerido que
las personas con patrdn de suefio largo (Mas de nueve horas) y corto (Menos de cinco horas) tienen un
mayor riesgo de sufrir consecuencias adversas sobre la salud a distintos niveles; mientras, los que
duermen aproximadamente 7 - 8 horas son los que gozan de mayores ventajas tanto a nivel fisico como
psicoldgico (Mird et al. 2002).

Cuadro 3

Categorias de patron de suefio usado en la evaluacion de los encuestados.

Categorias de patrén de suefio™* Cantidad de horas suefio
Suefio corto <5 horas
Suefio intermedio >6 -8 horas
Suefio largo >9 horas

Nota. *Tomado de Mir¢ et al. (2002)

El déficit de suefio se conoce como la deficiencia de suefio que puede afectar el animo, pudiendo
aparecer laira, la depresion, la tension y la confusion (Barrenechea et al. 2010) con un déficit de suefio
de las horas pérdidas de suefo. El déficit de suefio se puede clasificar entonces en leve - moderado,

severo, o no sufrir déficit de suefio como se puede observar en el Cuadro 4.
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Cuadro 4

Categorias de déficit de suefio usado en la evaluacion de los encuestados.

Categorias de déficit de suefio* Criterios del déficit de suefio
Sin déficit Horas de suefio iguales o mayores a la requerida
subjetivamente por el estudiante
Déficit leve-moderado Un déficit de suefio de dos horas o menos de las
requeridas subjetivamente por el estudiante
Déficit severo Un déficit de suefio mayor a dos horas por noche de las

horas requeridas subjetivamente por el estudiante

Nota. *Tomado de Pérez et al. (2006)

Actividad Fisica

Se evalud la actividad fisica de los estudiantes, tomando en cuenta que la actividad fisica
planificada, estructurada y repetitiva, tiene el objetivo de mantener o mejorar la forma fisica; y se
consigue incrementar la capacidad funcional del organismo (Rodriguez 2019). Se recomienda que los
adultos de 18 a 64 afos dediquen como minimo 150 a 300 minutos a actividades aerdbicas intensas
durante al menos 75 a 150 minutos; o una combinacién equivalente de actividades moderadas e intensas
a lo largo de la semana (OMS 2020a).

El cuestionario IPAQ- SF (Anexo B) fue disefiado para adultos entre 18 y 65 afios, siendo validado
en varios paises. La actividad fisica semanal se mide con un registro del indice metabdlico o con sus en
inglés MET/minutos/semana, y habitualmente es utilizado como indicador de medida de esfuerzo.
Adicionalmente a partir de dicho valor, se puede obtener el gasto energético del ejercicio realizado
(Altamirano y Diaz 2012).

Los valores de referencia son: Caminar 3.3 MET; actividad fisica moderada 4 MET; actividad fisica

vigorosa 8 MET. Este tipo de cuestionario evalla 3 categorias referidas en el Cuadro 5.
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Cuadro 5

Categorias de actividad fisica usados en la evaluacion de estado fisico.

Categorias de actividad fisica* Criterios de los niveles de actividad fisica
Baja Nivel de actividad fisica inferior al nivel
medio y alto
Media 3 0 mas dias de actividad fisica vigorosa por lo

menos 20 minutos por dia
5 0 mas dias de actividad fisica moderada y/o
caminata al menos 30 minutos por dia.
5 0 mas dias de cualquiera de las
combinaciones de caminata, actividad fisica
moderada o vigorosa logrando como minimo
un total de 600 MET.

Alta Actividad Fisica Vigorosa por lo menos 3 dias
por semana logrando un total de al menos
1500 MET
7 dias de cualquier combinacién de caminata,
con actividad fisica moderada y/o actividad
fisica vigorosa, logrando un total de al menos
3000 MET

Nota. * Tomado de Rodriguez (2019)

Se utilizd la informacion obtenida, y se compard con las categorias establecidas. Se utilizé la
Ecuacion 4 para el calculo del MET obtenida de la Guia “Guidelines for data proccessing and analysis of
the international physical activity questionnaire (IPAQ) short and long form” revisada en (International
Physical Activity Questionnaire short form (IPAQ). 2005).

MET =(MCxminutosxdias)+(MMxminutosxdias)+(MVxminutosxdias (4]

Dénde:

MET = es el indice metabdlico total.

MC = es el indice metabdlico de caminar (3.3 MET’s).

MM = es el indice metabdlico de actividad fisica moderada (4MET's).

MV = es el indice metabdlico de actividad fisica vigorosa (8 MET’s).
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indice de Calidad de Suefio
Se determiné la calidad de suefio aplicando el cuestionario de Pittsburgh que considera siete
areas: Calidad subjetiva del suefio, latencia del suefio, duracion del suefio, eficiencia habitual del suefio,
perturbaciones del suefio, utilizacion de medicacién para dormir y disfuncidn durante el dia (Cuadro 6).
La calidad del sueio se asocia frecuentemente con el uso de dispositivos antes de dormir, siendo
la poblacién adolescente, como la que se encuentra en el campus de la EPAZ, la que realizan este tipo de
practica (Jiménez et al. 2008; Arora et al. 2014).
Cuadro 6

Asignacion de los items de las preguntas en el cuestionario de Pittsburgh.

ftems evaluados en el cuestionario* Preguntas relacionadas
Calidad subjetiva de suefio 6
Latencia de suefio 2, 5(a)
Duracién del suefio 4
Eficiencia habitual de suefio 3,1
Perturbaciones del suefio 5(b,c,d, e f g h,ij
Utilizacion de medicacién para dormir 7
Disfuncién durante el dia 8,9

Nota. *Tomado de Paico (2016)

La puntuacién de las siete areas se suma finalmente para dar una puntuacién global que se
clasifica en cuatro categorias (Cuadro 7), que oscila entre 0 y 21 puntos (Anexo D), lo que nos permite
determinar si habria requerimiento de atencién médica, entendiendo ésta como el conjunto de recursos
gue son utilizados para la prevencion, curacidn y rehabilitacion de enfermedades, y tratamiento, es decir,
los recursos requeridos para curar o aliviar el problema grave de suefio. Habitualmente, segun el (Instituto
del Suefio 2019), se deben regular las horas de acostarse y levantarse, reducir aquellas actividades que

intervengan con el suefio y evitar el uso de farmacos sin prescripcion médica.



Cuadro 7

Categorias usadas en la evaluacion de calidad de suefio
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Categorias de la calidad del suefio*

Criterio

Sin problema de suefio

Merece atencién médica

Merece atencion y tratamiento médico
Problema grave de suefio

Menor de 5 puntos
Entre 5y 7 puntos
Entre 8 y 14 puntos
Mayor o igual a 15

Nota. *Tomado de La Portilla Maya et al. (2017)
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Resultados y Discusion
Se invitaron a 150 estudiantes para tomarse las medidas antropométricas, de los cuales se obtuvo
la participaciéon del 62% (n = 92); de estos, 94.6% (n= 87) de los participantes completaron el estudio. A
partir de esta poblacién (n = 87), 50.6% (n = 44) correspondieron al sexo femenino y el 49.4% (n = 43) al
sexo masculino (Figura 1). El 46% (n = 40) de los estudiantes se encontraban por debajo del 88% del
rendimiento académico y el 54% (n = 47) por encima.
Figural

Muestra porcentual de los estudiantes de la EAPZ divididos en edades y géneros.
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El comportamiento de suefio durante la época de clases fue de levantarse temprano y acostarse
temprano para el 73.6 % (n = 64). En la Figura 2, puede observarse que el 54% (n = 47), dijo que no le
cuesta trabajo quedarse dormido temprano y el 58.62% (n = 51) de los estudiantes manifestaron que no
se queda dormido en clases o en otras actividades que requieren atencidon. Por medio de un analisis de
Chi Cuadrado se identificé que no existian diferencias entre estas categorias.

En cuanto a la preferencia para la preparacion de un examen, el 78.2% (n = 68), prefiere
trasnochar. Y que el 70.11% (n = 61) siente la necesidad de dormir una siesta donde se encontraron

diferencias significativas con una probabilidad < 0. 05.
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Figura 2

Distribucion porcentual de respuestas de comportamiento durante los periodos de clases entre los

estudiantes encuestados de la EAPZ
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En este estudio, las preferencias que tienen los estudiantes comparado con ciertas similitudes
con lo reportado por Pérez et al. (2006), que prefieren trasnochar para la preparacion de un examen,
acostarse temprano, levantarse tarde y que pueden conciliar el suefio temprano. En cuanto a las
preferencias de los estudiantes, se menciona que la alta exigencia académica y la carga laboral de cada
estudiante, puede ser un factor que se refleje en las horas de suefio (Sdez et al. 2013), donde la muestra
en este estudio, tiene estudiantes de segundo, tercero y cuarto afio académico que tienen diferentes
niveles de exigencia académica, con clases virtuales y aprender haciendo presencial (practicas en campo).
Medidas Antropométricas

Se conoce que las medidas antropométricas, nos muestran el estado nutricional y de salud, siendo
una técnica portatil y aplicable en cualquier lugar del mundo. Se observan los resultados obtenidos de los

estudiantes encuestados en el Cuadro 8.
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Cuadro 8

Valores promedio del peso, estatura e indice de masa corporal (IMC) por género de los encuestados.

Peso (kg) Estatura (m) IMC (kg/m?)
Categorias
Media + DE&  CV¢ (%) Media+ DE&  CVS(%)  Media + DE® CVS (%)
Masculino n=43 73.7 +11.9° 16.1 172.2 +6.36° 3.69 24.8 + 3.80° 15.3
Femenino n= 44 62.6 £12.4° 19.8 159.2 +6.9° 4.33 24.6+3.77° 15.3
CVS (%) 15.90 4.23 13.39

Nota. &DE: Desviacion Estandar
<CV: Coeficiente de Variacion

b etras diferentes indican diferencias entre los tratamientos en cada columna con una probabilidad de 95%

En hombres y mujeres, se aprecié diferencia significativa (P = 0.05), donde la estatura y el peso de
la media de las mujeres es menor que la de los hombres. Esto es similar a lo reportado por Mikolajczyk et
al. (2010), donde las mujeres presentaron menor peso y estatura, y también reportaron comparaciones
de estaturas entre paises y mencionaron que la estatura depende del pais de origen, de esa manera se
podria decir que al ser una Escuela que tiene como base el Panamericanismo encontremos estas
diferencias. De acuerdo con el peso, Mikolajczyk et al. Mencionaban que las mujeres tienen un menor
peso en comparacion con los hombres, debido a que es mas probable que las mujeres perciban un cuerpo
delgado como ideal, en cambio, los hombres se encuentran mas interesando en aumentar masa muscular
considerando también que estas diferencias entre peso, se debe a que las mujeres tienen una menor
estatura en comparacién con los hombres.

No se encontré diferencia en el IMC de hombres y mujeres, encontrandose ambos en situacién
normal, aunque se encuentran en el limite para el sobrepeso, esto puede ser debido al confinamiento que
se mantuvo por los casos positivos de Covid-19 dentro de la EAPZ, donde no se pudo realizar ninguna
actividad fisica fuera de las residencias. Otros estudios han demostrado lo contrario porque los hombres
tienden a tener mayor peso, aunque esto puede variar por el estilo de vida, tipo de alimentacion y nivel

de actividad fisica (Salazar C. et al. 2013; Anderson y Good Deborah 2017). También se puede apreciar
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que el coeficiente de variacion se encontraba dentro de los parametros (menor a 30 porque se dio en
campo el estudio) tanto en hombres como en mujeres.

El IMC es una de las técnicas utilizadas para conocer la cantidad de masa corporal y dar una nocién
del estado nutricional de los participantes. Los resultados se separaron por promedios académicos
(debajo y encima de 88%) en el Cuadro 9.

Cuadro 9

Valores promedio del indice de masa corporal (IMC) por rendimiento académico por debajo y encima del

88%.
Rendimiento académico IMC (kg/m?)
Media + DE* CV< (%)
Debajo de 88% (n=40) 25.4 +4.23° 16.7
Encima de 88% (n=47) 241+ 3.232 13.4
CV¢ (%) 15.57

Nota. &DE: Desviacion Estandar
<CV: Coeficiente de Variacion

ab | etras diferentes indican diferencias entre los tratamientos en cada columna con una probabilidad de 95%

En los estudiantes con promedio académico por debajo de 88%, se observé que presentaban una
media aritmética > 25, indicando que se encuentran en sobrepeso, que coincide con los estudios
reportados por Correa et al. (2016) y Landeros et al. (2018), que refieren que entre mas elevado se tiene
el IMC, los estudiantes manifiestan una baja en su promedio académico. En cambio, los que se
encontraban por encima de 88%, se encontraron dentro del peso normal, que segun lo reportado por
Anderson y Good Deborah (2017), un peso corporal normal y saludable, esta relacionado con un mejor
rendimiento académico.

Horas de Sueiio en la Muestra de Estudiantes
El mantener horas adecuadas de suefio, contribuye a un buen desarrollo de actividades durante el dia, a
padecer menos enfermedades y no tener un efecto negativo en el rendimiento académico. Los resultados

de los encuestados divididos por rendimiento académico y género se muestran en el Cuadro 10.
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Cuadro 10
Medias de las horas de suefio por género y promedios académicos por debajo y encima del 88% de

estudiantes de la EAPZ.

Género y rendimiento Horas de Suefio (en dias de clases) Horas de Suefio (en dias domingos)
académico Media + DE* CV* (%) Media + DE¥ CV* (%)

Masculino n=43 6.81£0.91° 13.3 9.10 + 1.25° 13.7
Femenino n=44 7.12+1.16° 16.2 9.63 +2.01° 20.8
Debajo de 88% n=40 7.17 £ 1.09° 15.2 9.36 +1.52° 16.2
Encima de 88% n=47 6.81 +£0.99° 14.5 9.28 +1.84° 19.8
CV¢ (%) (Género) 14.63 19.75
CV¢ (%) (R. Académicos) 13.84 18.53

Nota. &DE: Desviacion Estandar
(CV: Coeficiente de Variacion

*b | etras diferentes indican diferencias entre los tratamientos en cada columna con una probabilidad de 95%

No se encontrd una diferencia significativa entre ambos; los domingos, la mayoria en promedio
duerme mads de nueve horas. Estudios mencionan que las personas que duermen entre 7 y 8 horas de
manera periddica, gozarian de una mejor salud fisica y psiquica (Contreras 2013).

No se encontrd una diferencia significativa. En los dias de clases, tanto hombres como mujeres,
como entre rendimiento académicos.

Todos los coeficientes de variacion fueron aceptables, tanto en las horas de suefio de los dias de
clases como en los dias domingo, mostrando que se encuentra bien.

Ritmos de Sueio
Cronotipos en Rendimiento Académico

Durante los dias de clases los encuestados de manera general presentan un cronotipo intermedio-
vespertino, en cambio los domingos presentan un cronotipo intermedio-matutino. Los cronotipos se
evaluaron en periodos de clases, aquellos por debajo de 88% son intermedio-matutino 37.5% (n = 15) e
intermedio-vespertino 52.5% (n=21), similar con lo encontrado en los que estan > 88% que son

intermedio- matutinos con 44.68% (n=21) e intermedio-vespertino 36.27% (n=27) (Figura 3).
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Los encuestados arriba de 88% en promedio académico, el domingo, como se puede apreciar en
la Figura 3 tiene un 59.57% (n=28), respectivamente, se consideran intermedio-matutino e intermedio-
vespertino 27.66% (n=13), similar con lo estimado por los de < 88% que son intermedio- matutinos con
52.5% (n=21) e intermedio-vespertino 40% (n=16).

Figura 3
Porcentaje de los encuestados respecto a los tipos de cronotipos y el rendimiento académico en dias de
clases y dias domingos.

70

60

50

40

3

| || |l

1

., m mil -III

Matutino Intermedio - Matutino  Intermedio - Vespertino Vespertino

o

Porcentaje (%)

o

o

Tipos de cronotipos

W <88% (clase) W <88% (domingo) W >88% (clases) W >88% (domingo)

No se encontraron diferencias significativas entre rendimiento académico, donde los estudiantes
por debajo y encima de 88% del promedio académico, en clases como los domingos, presentan cronotipo
intermedio-vespertino como intermedio-matutino. Al respecto, un estudio menciona que los estudiantes
presentan cronotipo vespertino en dias laborables, y los domingos se exigen horarios matutinos, para
compensar las horas de suefio (Jimenez et al. 2019). Las personas que presentan un cronotipo matutino,
tienden a mayor puntuacidn en estabilidad, un rasgo compuesto por amabilidad, responsabilidad,

realistas, racionales, rigidos (acomodan la informacién adquirida a su forma de ver el mundo) y respetan
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las normas, tradiciones y costumbres y donde los vespertinos son mds extrovertidos, neurdticos,
imaginativos, emocionales, creativos y se resisten a seguir normar y pautas sociales (Barreno 2012).
Déficit y Patrén de Sueiio en Rendimiento Académico

Los encuestados, de manera general, en su mayoria presentan un patron de suefio intermedio y
sin déficit de suefio en los domingos y dias de clases. Los promedios académicos, por encima y por debajo
de 88%, no presentan déficit de suefo, tanto los domingos como los dias de clases respectivamente
(Figura 4).

Los estudiantes por debajo y por encima de 88% en el rendimiento académico en el periodo de
clases, el 70% (n=28) y 85.11% (n=40) se identifican con patrén de sueiio intermedio, respectivamente. A
diferencia de los domingos en que el 75% (n=30) y 70.21% (n=33), respectivamente, se identificaron con
un patron de suefio largo.
Figura 4
Distribucion porcentual del déficit y patron de suefios en relacion con el rendimiento académico en dias

de clases y dias domingos.
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No se encontraron diferencias significativas (P > 0.05). Los estudiantes por < o > 88% en clases y
los domingos, no presentaron déficit de sueio.

Un estudio demostrd que el rendimiento académico mds alto predecia una duracién del suefio
menor entre semana, aunque los fines de semana se reponia el suefio perdido (Suardiaz-Muro et al. 2020).
Otro estudio refiere que la sensacidn subjetiva de dormir lo suficiente o mayor duracién de suefo, esta
relacionada con un excelente rendimiento académico (BaHammam et al. 2012).

En cuanto al patrén de sueio, los estudiantes por encima y debajo de 88% los dias de clases,
presentan un patron de sueiio intermedio. En los domingos, se identificd un patrén de suefio largo, donde
no se encontraron diferencias entre los rendimientos académicos con probabilidades > 0.05. Con esto se
demuestra que las duraciones de suefio no tienen diferencias, y algunos estudios sefialan que la duracidn
y calidad de suefio tiene efectos directos e indirectos en el estado de animo, rendimiento académico y
salud fisica y se evidencia la importancia de los patrones de suefio saludables (Wong et al. 2013). Los
estudiantes por encima y debajo 88% de rendimiento, en su mayoria presenta un patron de suefio
intermedio en periodos de clases, al respecto, un estudio menciona que los sujetos que poseen un patrén
de suefio medio, obtienen mejores calificaciones, en comparacién con los sujetos que presentan un
patron de suefio corto y largo (Salinas J et al. 2015).

Cronotipos de Sueino por Género

Los tipos de cronotipos se evaluaron y los resultados se muestran en la Figura 5. Las mujeres en
clases se identifican con un cronotipo intermedio—matutino, (45.45% n=20) e intermedio-vespertino
(36.36% n=26), de igual manera los hombres con un cronotipo intermedio-vespertino con 51.16% (n=22)
e intermedio matutino (37.21% n=16),

Los hombres los domingos, es de 53.49% (n=23) identificados como intermedio-matutino y
cronotipos intermedio-vespertino (34.88% n=22) y también las mujeres con 59.09% (n=26) de intermedio-

matutino e intermedio vespertino (31.82% n=14)
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Figura 5
Distribucion porcentual de los tipos de cronotipos en hombres y mujeres en dias de clases y dias
domingos.
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No se encontraron diferencias entre hombres y mujeres con respecto a los cronotipos, ambos
sexos presentaron el mismo cronotipo tanto los domingos como en los dias de clases, siendo intermedio
— matutino y vespertino. Estos resultados contradicen a Collado (2016) y Ruiz-Fernandez et al. (2019),
que reporta que las mujeres tenian una tendencia a tener cronotipos matutinos en comparacién con los
hombres. Otro estudio demuestran que algunos hombres trabajan mejor en horas de la tarde, y
compensan sus horas de trabajo los fines de semana (Ruiz-Fernandez et al. 2019).

Déficit y Patron de Suefio por Género
Las mujeres en el 68.18% (n=30) de los casos, no presentan déficit de suefio en los dias de clases.
A diferencia en los estudiantes del género masculino, el 55.81% (n=24) tuvieron un déficit leve moderado

en clases (P < 0, 0455).
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Po su parte los domingos, las mujeres en un 93.02% (n=40) no presentan déficit, ni los hombres
con 90.91% (n=40).

Con respecto al patrén de suefio, mujeres y hombres (Figura 6) presentan el mismo patrén para
los dias de clases; ya que se estimo que el 75% (n=33) tenia patrdn de suefio intermedio y los hombres
con el 81.40% (n=35).

El patrén de suefo (Figura 6), en los hombres en dias domingo, se estimé que el 72.09% (n=31)
tuvo patrén de suefio largo. A diferencia de las mujeres que tienen un patrén de suefio intermedio con
77.27% (n=34) y una (P <0, 0012).

Figura 6
Distribucion porcentual del déficit y patron de suefios en hombres y mujeres en dias de clases y dias

domingos.

Largo r
Corto =

Déficit severo L
 ——
e —

Déficit leve-
moderado

Sin déficit

Tipos de patron y déficit de suefio

0.00 20.00 40.00 60.00 80.00 100.00

Porcentaje (%)

B % Hombres (domingo) B % Hombres (clases) B % Mujeres (domingo) B % Mujeres (clases)

Los estudiantes del género masculino en dias de clases presentan diferencias significativas en
comparacion con las mujeres al mostrar un déficit de suefio leve-moderado, lo cual, se relaciona que los

hombres, seglin un estudio, se tiene un riesgo cuatro veces mayor que el femenino de presentar
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somnolencia excesiva que podria ser por la falta de suefio (La Portilla Maya et al. 2017). No se encontraron
diferencias significativas entre hombres y mujeres los dias domingo, donde ambos no muestran déficit de
suefio.

En cuanto al patrén de sueiio, los estudiantes masculinos y femeninos, durante los dias de clases
es intermedio. Las mujeres manifestaron que los domingos se identificaban con un patrén de suefno
intermedio mostrando diferencias en cuanto a los hombres que mostraron un patrdn de suefio largo con
una probabilidad < 0.05.

Tanto para hombres y mujeres no se encuentra diferencia en los dias de clases, en acuerdo con
un estudio que mencionaba que no existen diferencias entre géneros en los patrones de suefo (Gariepy
et al. 2020). En cuanto a los dias domingo las mujeres son de patrén intermedio, esto debido a que tienen
diferentes horas para trabajar mejor, donde se encontraron que ocurria hacia las 11:00 a.m., dos horas
antes que en los hombres (Adan y Sdnchez-Turet 2001).

Actividad Fisica

En general, los estudiantes realizan actividad fisica alta, independientemente de su rendimiento

académico (Figura 7); por género, 67.79% (n=27) de los hombres y 47.73% (n=21) de las mujeres en

general realizan actividad fisica alta.
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Figura 7

Muestra porcentual del nivel de actividad fisica en hombres y mujeres y promedios académicos.
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Se identific6 que en los estudiantes con menor de 88% en rendimiento académico no se
encontraban diferencias entre actividad fisica. Estudios anteriores Conde y Tercedor (2015); Gonzalez
Hernandez y Portolés Arifio 2016) refieren que realizar actividad fisica se asocia positivamente con el
rendimiento académico y alcanzar mejores calificaciones, donde se estimd que los estudiantes por arriba
de 88% tienen un nivel de actividad fisica alto.

No se encontré diferencia entre la actividad fisicas en las mujeres. Con los resultados obtenidos,
no se encontraron diferencias entre hombres y mujeres. Un estudio comparé entre el género femenino y
masculino en relacidn al nivel de practica de actividad fisica, y refirié que las diferencias no son elevadas
y que pueden haberse debido al estilo de vida y comportamiento alimentario (Torres-Luque et al. 2014).
indice de Calidad de Suefio

De acuerdo con el nimero de horas de suefio, se estimé que un 40% (n=16) merecen atencion y

tratamiento médico y que se encuentran con un promedio académico global por debajo de 88% (Figura
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8). En cambio, las personas con promedios académicos globales arriba de 88%, se estimd que 42.55%
(n=20) necesita tratamiento médico (P < 0, 0411).
Figura 8

Porcentaje de estudiantes encuestados sobre calidad de suefio, divididas en promedios académicos.
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Se encontraron diferencias entre rendimiento académico donde los estudiantes > 88% tienden
merecer atencion médica en comparacién con los que se encuentran por < 88%. En los estudiantes > 88%
no se encuentra diferencia entre los tipos de calidad de suefio. Se observa que los estudiantes con mala
calidad de suefio presentan menor rendimiento lo cual es similar con lo referido por Machado-Duque et
al. (2015), de que una mala calidad del suefio se relaciona con baja eficiencia y bajo rendimiento

académico.
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En las mujeres, se estima (Figura 9), que el 45.45% (n=20) merecen atencién y tratamiento médico
y asi mismo los hombres con 34.88% (n=15).
Figura 9

Porcentaje de estudiantes de acuerdo con calidad de suefio, por género.
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No se encontraron diferencias entre hombres y mujeres (P > 0.05), y las mujeres si mostraron
diferencias entre tipos de calidad de suefio, siendo esto similar con lo reportado en otros estudios Buboltz
et al. (2001) y Salas (2011), estimaron que un mayor numero de mujeres sufrian de problemas de suefio,
como alteraciones del suefo, el cual se da mas en la mujer que en los hombres. Otro estudio menciona
gue estas alteraciones se deben a los cambios (ciclo menstrual, embarazo, menopausia) y pueden hacer

a la mujer mds susceptible a padecer alteraciones y problemas de suefio. (Lee y Kryger 2008).
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Conclusiones

Se encontré el promedio del indice de masa corporal en un rango normal tanto para hombres y
mujeres, con un nivel alto de actividad fisica.

Se estimd que la mayoria de la poblacidon merece atencidn y tratamiento médico. Los cronotipos
gue se encontraron en los encuestados en su mayoria fueron intermedio-matutino e intermedio-
vespertino y los hombres presentaron déficit leve-moderado de suefio. Se manifestd que las mujeres en
los dias domingos tuvieron un patrén de suefio intermedios, en cambio los hombres tuvieron un patrén
de sueio largo.

No se determind una relacién especifica con el rendimiento académico, ya que no se encontraron
diferencias estadisticas entre cronotipos, déficit, horas y patrén de suefio con el rendimiento académico.
Con respecto a la calidad de suefio entre rendimiento académico, las personas con un rendimiento
académico mayor de 88% merecian atencion médica en comparacién con los de menor de 88% que

requerian atencién y tratamiento médico.
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Recomendaciones

Desarrollar mas estudios sobre las horas de suefio en las universidades y escuelas de Honduras,
para conocer el estado de sofiolencia en poblacién de estudiantes.

Realizar el estudio de manera segmentada por departamento académico en la universidad:
Curriculum general, Agroindustria alimentaria, Administracién de agronegocios, Ciencia y produccion
agropecuaria y Ambiente y desarrollo, para que de esta manera se estime si los cambios de horarios y
carga académica tienen efecto en el rendimiento académico.

Proponer nuevos productos en las plantas de la EAP con materia prima que sea fuente de
melatonina como: arroz, avena, maiz dulce y cerezas o similares a la dieta mediterranea como propuestas
a los problemas de mala calidad de suefio.

Elaborar estudios complementarios de toma de presién arterial, hemoglobina, colesterol total,
grasa corporal, la ingesta y el comportamiento alimenticio.

Identificar actividades como talleres de terapias de relajacion y oferta de alimentacién saludable

con el fin de contribuir a disminuir la mala calidad de suerio.
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Anexos
Anexo A

Encuesta sobre los ritmos de suefios y rendimiento académico.

Evaluacion cronobioldgica en estudiantes de la Escuela Agricola Panamericana Zamorano y su relacion
con el rendimiento académico

El objetivo principal del estudio es evaluar el estado cronobiolégico de la poblacidn estudiantil en la
Escuela Agricola Panamericana, con la medida antropométrica también se aplicaran tres cuestionarios
gue constan entre 23-25 preguntas sencillas que solicitamos

Responder de forma sincera. Con un tiempo aproximado para llenar esta encuesta de 7 minutos.

Si acepta participar, le pido que por favor marque "Si quiero participar” Y si usted “no quiere participar"
margue esa opcion:

e Siquiero participar
e No quiero participar

Nota: Solo conteste las preguntas o marque seguln su criterio.

Sexo: Mujer o Hombre
Afios cumplidos:
Ao que cursa: Primer afio, Segundo afio, Tercer Afio o Cuarto afio
¢Cual es su promedio global de calificaciones?
En época de clases qué preferiria usted: levantarse temprano y acostarse temprano o levantarse tarde
y acostarse tarde

6. ¢Cudl ha sido, normalmente, su hora de acostarse los domingos?
7. ¢éCudl ha sido, normalmente, su hora de levantarse los domingos?
8. ¢Cudntas horas cree usted que duerme en promedio los domingos?
9. (le cuesta trabajo quedarse dormido temprano? Sio no

10. Con frecuencia se queda dormido en clase o en otras actividades que requieren atencién Si o no

11. ¢Con frecuencia siente la necesidad de dormir siesta? Si o no

12. Sefiale una opcién: Cuando usted tiene que preparar un examen, qué prefiere, trasnocharse o
madrugar

vk wNeE

Recuperado y Modificado de: (Pérez et al. 2006)
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Anexo B
Cuestionario de IPAQ- SF

Actividad Fisica Intensa
Las preguntas se referirdn al tiempo que usted destind a estar fisicamente activo en los ultimos 7 dias.

Por favor responda a cada pregunta aun si no se considera una persona activa. Por favor, piense acerca
de las actividades que realiza en su trabajo, como parte de sus tareas en el hogar o en el jardin,
moviéndose de un lugar a otro, o en su tiempo libre para la recreacién, el ejercicio o el deporte.

Piense en todas las actividades intensas que usted realizé en los Ultimos 7 dias. Las actividades fisicas
intensas se refieren a aquellas que implican un esfuerzo fisico intenso y que lo hacen respirar mucho mas
intensamente que lo normal. Piense solo en aquellas actividades fisicas que realizé durante por lo menos
10 minutos seguidos.

1. Durante los ultimos 7 dias, éen cuantos realizé actividades fisicas intensas tales como levantar pesos
pesados, cavar, hacer ejercicios aerdbicos o andar rapido en bicicleta?
dias por semana
Ninguna actividad fisica intensa (Vaya a la pregunta 3)
2. Habitualmente, ¢ cuanto tiempo en total dedicé a una actividad fisica intensa en uno de esos dias?
horas por dia
minutos por dia

Activada Fisica Moderada

Piense en todas las actividades moderadas que usted realizd en los Ultimos 7 dias. Las actividades
moderadas son aquellas que requieren un esfuerzo fisico moderado que lo hace respirar algo mds
intensamente que lo normal. Piense solo en aquellas actividades fisicas que realizé durante por lo menos
10 minutos seguidos.

3. Durante los ultimos 7 dias, éen cuantos dias hizo actividades fisicas moderadas como transportar pesos
livianos, andar en bicicleta a velocidad regular o jugar dobles de tenis? No incluya caminar.
dias por semana
Ninguna actividad fisica moderada (Vaya a la pregunta 5)
4. Habitualmente, écuanto tiempo en total dedicd a una actividad fisica moderada en uno de esos dias?
horas por dia
minutos por dia

Caminar

Piense en el tiempo que usted dedicd a caminar en los ultimos 7 dias. Esto incluye caminar en el trabajo
o en la casa, para trasladarse de un lugar a otro, o cualquier otra caminata que usted podria hacer
solamente para la recreacion, el deporte, el ejercicio o el ocio.

5. Durante los ultimos 7 dias, ¢En cudntos camind por lo menos 10 minutos seguidos?
dias por semana

Ninguna caminata (Vaya a la pregunta 7)

6. Habitualmente, ¢cuanto tiempo en total dedicé a caminar en uno de esos dias?
horas por dia
minutos por dia
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Sentado
La dltima pregunta es acerca del tiempo que pasd usted sentado durante los dias habil es de los ultimos
7 dias. Esto incluye el tiempo dedicado al trabajo, en la casa, en una clase, y durante el tiempo libre. Puede
incluir el tiempo que paso sentado ante un escritorio, visitando amigos, leyendo, viajando en émnibus, o
sentado o recostado mirando la television.
7. Durante los ultimos 7 dias écudnto tiempo paso sentado durante un dia habil?

horas por dia

minutos por dia

Recuperado y Modificado de: (International Physical Activity Questionnaire short form (IPAQ-SF). 2010)
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Cuestionario de Pittsburg sobre calidad del suefio.

Las siguientes preguntas solo tienen que ver con sus habitos de suefio durante el Ultimo mes. En sus
respuestas debe reflejar cual ha sido su comportamiento durante la mayoria de los dias y noches del
pasado mes. Por favor, conteste a todas las preguntas.

1. - Durante el Ultimo mes, écudl ha sido, normalmente, su hora de acostarse?

2. ¢Cuanto tiempo habrd tardado en dormirse, normalmente, las noches del dltimo mes? Menos de 15
minutos, Entre 16-30 minutos, Entre 31-60 minutos o Mas de 60 minutos.

3. Durante el ultimo mes, é¢a qué hora se ha levantado habitualmente por la mafiana?

4. ¢Cudntas horas calcula que habra dormido verdaderamente cada noche durante el Gltimo mes?

5. Durante el dltimo mes, cudntas veces ha tenido usted problemas para dormir a causa de:

Categorias Ninguna vez | Menos de una | Unaodosveces | Tres o mas
(mes) vez (semana) (semana) (semana)
No poder conciliar el suefio en la
primera media hora
Despertarse durante la noche o
de madrugada
Tener que levantarse para ir al
servicio
No poder respirar bien
Toser o roncar ruidosamente
Sentir frio
Sentir demasiado calor
Tener pesadillas o malos suefio
Sufrir dolores
Sentia somnolencia mientras
comia o desarrollaba alguna otra
actividad
Tomd medicinas (por su cuenta o
recetadas por el médico) para
dormir
6. Durante el ultimo mes, icédmo valoraria en conjunto, la calidad de su suefio?
Muy buena Bastante buena Bastante mala Muy mala
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1

2

3

4

7. Durante el Ultimo mes, é{Ha representado para usted mucho problema el tener dnimos para realizar
alguna de las actividades detalladas en la pregunta anterior?

Ningun Problema

Un leve problema

Un problema

Un grave problema

1

2

3

4

Recuperado y Modificado de (Paico 2016)
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Anexo D
Instrucciones para la interpretacion del cuestionario sobre indice de calidad de Pittsburg.

El PSQI contiene un total de 19 preguntas. Las 19 preguntas se combinan para formar siete areas con su
puntuacion correspondiente, cada una de las cuales muestra un rango comprendido entre 0 y 3 puntos.
En todos los casos una puntuacion de “0” indica facilidad, mientras que una de 3 indica dificultad severa,
dentro de su respectiva area. La puntuacion de las siete dreas se suma finalmente para dar una puntuacién
global, que oscila entre 0y 21 puntos.

“0” indica facilidad para dormir y “21” dificultad severa en todas las dreas.
item 1: Calidad Subjetiva de Suefio

Examine la pregunta n26 y asigne la puntuacidn: Respuesta: Puntuacién:

Muy buena: 0 Bastante Buena: 1

Bastante Mala: 2 Muy Mala: 3

Puntuacién item 1:
item 2: Latencia de Suefio

1. Examine la pregunta n22 y asigne la puntuacion: Respuesta: Puntuacion:

<15 minutos : O 16-30 minutos: 1

31-60 minutos: 2 >60 minutos :3

Puntuacién Pregunta 2:

2. Examine la pregunta n25a y asigne la puntuacién: Respuesta: Puntuacion:

Ninguna vez en el dltimo mes: 0 Menos de una vez a la semana: 1

Una o dos veces a la semana : 2 Tres o mas veces a la semana : 3

Puntuacién Pregunta 5a:
3. Sume la pregunta n22 y n252

4. Asigne la puntuacidn al item 2 como se explica a continuacion: Suma de la Pregunta 2 y 5a: Puntuacion:

0:0 1-2:1

3-4: 2 5-6:3

Puntuacién item 2:
item 3: Duracién del Suefio

Examine la pregunta n24 y asigne la puntuacion: Respuesta: Puntuacion:



Mas de 7 horas : 0 Entre 6y 7 horas: 1

Entre 5y 6 horas: 2 Menos de 5 horas: 3

Puntuacién ftem 3:

item 4: Eficiencia habitual de Suefio

1. Escriba el nimero de horas de suefio (Pregunta n?4) aqui: __

2. Calcule el nimero de horas que pasa en la cama:

a. Hora de levantarse (Pregunta no3):

b. Hora de acostarse (Pregunta nol):

Hora de levantarse — Hora de acostarse: _ Numero de horas que pasas en la cama.
3. Calcule la eficiencia habitual de Suefio como sigue:

(Numero de horas dormidas/Numero de horas que pasas en la cama) x 100= Eficiencia
Habitual de Sueno (%)

(. / )x100=__ %

4. Asigne la puntuacion al item 4:

Eficiencia habitual de sueno (%): Puntuacion:

>85% :0 75-84% :1

65-74% : 2 <65% :3

Puntuacidn item 4:
item 5: Perturbaciones del suefio

1. Examine las preguntas n25b-j y asigne la puntuacion para cada pregunta: Respuesta: Puntuacién:

Ninguna vez en el dltimo mes: 0 Menos de unavez alasemana:1

Una o dos veces a la semana_: 2 Tres o mas veces a la semana : 3
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2. Sume las puntuaciones de las preguntas n25b-j.

3. Asigne la puntuacién del item 5: Respuesta: Puntuacién:

0 : 0

1-9 1

10-18: 2

19-27: 3

Puntuacidn item 5:

item 6: Utilizacion de medicacién para dormir

Examine la pregunta n27 y asigne la puntuacidn Respuesta: Puntuacién:

Ninguna vez en el dltimo mes: 0

Menos de una vez a la semana: 1

Una o dos veces a la semana_: 2

Tres o mas veces alasemana : 3

Puntuacién item 6:
item 7: Disfuncién durante el dia

1. Examine la pregunta n28 y asigne la puntuacién

: Respuesta: Puntuacion:

Ninguna vez en el dltimo mes: 0

Menos de una vez a lasemana: 1

Una o dos veces a la semana_: 2

Tres o mas veces alasemana : 3

Puntuacién Pregunta 8:

2. Examine la pregunta n29 y asigne la puntuacion

: Respuesta: Puntuacion:

Ningun problema : 0

Solo un leve problema: 1

Un problema 2

Un grave problema :3

Puntuacién Pregunta 9:

3. Sume la pregunta n28 y la n29

4. Asigne la puntuacion del item 7: Suma de la Pregunta 8 y 9: Puntuacién:

0:0

1-2:1

3-4: 2

5-6:3

Puntuacién item 7: Puntuacién PSQl Tota

Sume la puntuacién de los 7 items

Puntuacién PSQI Total:




